revue praticien 


314, Bureaux de la Colline, 

92213 Saint-Cloud Cedex 

Tel.: 01 55 62 68 00 Fax: 01 55 62 68 12 

revprat@gmsante.fr 

www.larevuedupraticien.fr 

DIRECTION DES REDACTIONS MEDIGALES 
REDACTEUR EN CHEF 

Jean Deleuze 

REDACTEUR EN CHEF ADJOINT 

Marie-Aude Dupuy 

COMITE DE LECTURE ET DE REDACTION 
SCIENTIFIQUE 

Jean-Noel Fiessinger, Jean-Michel Chabot, Jean- 
Frangois Cordier, Claude-Frangois Degos, Richard 
Delarue, Jean Deleuze, Olivier Fain, Bernard Gavid, 
Laurent Karila, Alexandre Pariente, Alain Tenaillon 

A COLLABORE A CE NUMERO 

Helene Esvant 

RELECTEURS ET CONSEILLERS SCIENTIFIQUES 
2012-2013 

Y. Agid, J.-C. Barbare, A. Benachi, A. Borgne, 

E. Bouvet, F. Bricaire, J. Carlet, X. Chevalier, 

J.-C. Daubert, J.-C. Delchier F. Desgrandchamps, 

B. Fautrel, M. Fix, J.-C. Guilland, P.-Y. Hatron, 

C. Hill, L. Iserin, P.-H. Jarreau, M. Lanteri-Minet, 

C. Legendre, J.-L. Mas, E. Masmejean, J.-Y. Pierga, 
P. Plouin, P.-F. Plouin, C. Rey, C. Robert, C. Roux, 
J.-A. Sahel, F. Schiirhoff, A. Simon, F. Zinzindohoue. 

COMITE D’HONNEUR 

Dominique Laplane 

Secretariat de la redaction 

Patricia Fabre 

REDACTION EN CHEF TECHNIQUE 

Chantal Trevoux (6806) ctrevoux@gmsante.fr 

Directrice artistique 

Cecile Formel (6928) cformel@gmsante.fr 

Secretaires de redaction 

Cristina Hoareau, Regine Michel, 

Dominique Pasquet 
Redacteurs-reviseurs 
Francoise Etesse, Virginie Laforest 


larevuedupraticien® 

est une publication de GLOBAL MEDIA SANTE SAS 

Principal actionnaire: ATMED SAS 

www.globalmediasante.fr 

GMS mi| NTE 
Capital de 4289852 € 

Duree de 99 ans a compter du 30.03.99 
ISSN: 0035-2640 - Depot legal a parution 
N° de commission paritaire : 021 7 T 81 658 

IMPRESSION: SIEP, 77590 Bois-le-Roi 

DIRECTION GENERALE-DIRECTION DES PUBLICATIONS 

Alain Trebucq (6903) atrebucq@gmsante.fr 

CONTROLE FINANCIER 

Corinne Vandenbroucke (6852) 
cvandenbroucke@gmsante.fr 

DIRECTION MARKETING 

Tatiana de Francqueville (6904) 
tdefrancqueville@gmsante.fr 

Responsable marketing et communication 

Stephanie Richard (6977) srichard@gmsante.fr 

Emplois et carrieres 

Irene Rakotoharime(6957) irakoto@gmsante.fr 

Petites annonces 

Patricia Fabre (6971) pfabre@gmsante.fr 

MEDICAL EDUCATION 

Valeriane Cariou (6818) vcariou@gmsante.fr 

Chef de publicite 

Nadia Belehssen (6808) nbelehssen@gmsante.fr 

DIRECTION COMMERCIALE 

Cecile Jallas (6915) cjallas@gmsante.fr 
Davouth Op (6913) dop@gmsante.fr 

Assistantes 

Agnes Chaminand (6962) achaminand@gmsante.fr 
Maria Costa (6881) mcosta@gmsante.fr 
Brigitte Schifano (6838) bschifano@gmsante.fr 

Chef de publicite Internet 

Melanie Mace (6811) mmace@gmsante.fr 



ABONNEMENTS 

Abonnement France 1 an: 1 75 € 

CCP Paris 202 A (Global Media Sante SAS) 

Tel. : 01 55 62 69 75 ; 01 55 62 69 41 
Fax: 01 55 62 69 56 abo@gmsante.fr 


La revue adhere a la charte de formation medicale continue par I’ecrit 
du Syndicat de la presse et de I’edition des professions de sante 
(SPEPS) et en respecte les regies. (Charte disponible sur demande). 
Reproduction interdite de tous les articles sauf accord avec la direction. 

Les liens d’interets des membres du Comite de lecture 
et de redaction scientifique sont consumables 

sur www.larevuedupraticien.fr (Qui sommes-nous?). 


Jean Deleuze 

Redacteur en chef 



Defiance 


Si Ton avait pense, apres le Mediator, que le systeme frangais du medicament retrouverait, 
grace aux reformes en cours, un peu plus de serenite, I’affaire des pilules de 3 e et 4 e genera- 
tion, qui inaugure spectaculairement I’annee, prouve au contraire qu’on est loin d’en avoir fini 
avec les scandales sanitaires. 

II est bien triste que des jeunes filles aient subi des dommages inseparables parce qu’elles 
avaient pris des pilules qui n’auraient pas du leur etre adrministrees. Ces contraceptifs, dont le 
risque vasculaire accru etait connu depuis longtemps, ont ete trop largement presents, alors 
qu’il existait des alternatives plus sures et malgre les mises en garde des autorites sanitaires, 
lesquelles n’ont pas vraiment reagi a I’emballement des ventes. Les dysfonctionnements, qui 
ont abouti au drame actuel, sont bien connus : qualite de la formation des medecins et de 
leurs sources d’information, conflits d’interets et pression des industriels, donnees biaisees et 
opacite des prises de decision. . . On sait aussi ce que Ton peut craindre d’une telle crise, et on 
espere que ne s’installera pas vis-a-vis des contraceptifs oraux la meme defiance que celle qui 
grandit vis-a-vis de la vaccination, laquelle, on s’en souvient, s’est enracinee dans notre pays 
en reaction a une autre prescription abusive, celle de la vaccination massive de la population 
contre I’hepatite B dans les annees 1 990. 

Ces affaires qui se succedent accroissent la defiance des citoyens envers le corps medical, 
meme s’il ne faut pas non plus I’exagerer, car nous savons aussi combien est solide la rela- 
tion personnel^ qui nous lie a nos patients. Une etude recente de I’institut Droit et sante a 
meme rmontre que, contrairement aux idees regues, le nombre de recours judiciaires visant 
des medecins a beaucoup diminue, en France, depuis dix ans ! Pour autant, ce constat ras- 
surant ne doit pas masquer le fait que les medecins ont aussi une responsabilite collective 
vis-a-vis de la sante de la population, et e’est peut-etre cette dimension societale de I’inter- 
vention medicale que beaucoup de gens ont du mal a percevoir. En tant que corps organise, 
nous battons-nous assez pour que notre systeme de soins devienne plus transparent, plus 
apte a reduire les inegalites sociales de sante, plus efficace pour limiter les carences de la 
prise en charge de bien des patients atteints de maladies chroniques, plus reactif face aux 
grands scandales ou enjeux de sante publique ? Imaginons ce que serait la force d’une peti- 
tion de 1 00 000 medecins appuyee par une forte mobilisation de leur part pour imposer aux 
pouvoirs publics une vraie politique de lutte contre le tabagisme... II ne serait pas facile pour 
les politiques de s’esquiver. Malheureusement, desormais, lorsque les medecins se font 
entendre en tant qu’institution, e’est surtout pour defendre leurs revenus et leurs conditions 
d’exercice. II est bien sur fondamental qu’une profession defende ses revendications cate- 
gorielles, mais I’argument selon lequel ces dernieres vont dans le sens de I’interet des 
patients parait un peu court. A ne parler avec force que d’argent, ne laisse-t-on pas la popu- 
lation supposer que nous ne savons nous mobiliser que pour nos interets materiels? Cette 
perception, qu’aggravent les scandales sanitaires qui se succedent, n’est-ce pas le pire poi- 
son qui risque de saper la confiance de nos concitoyens? • 
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